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ABSTRACT 
Diarrhea and Dengue Hemorhagic Fever (DHF) need accurate and fast handling, especially in children because the 
related dehydration and shock conditions could caused mortality The limited resources and facilities at Palaran Health 
Center: Samarinda. East Kalimantan required some new pattems in medical services, specifically for the majority of visits 
such as diarrhea and DHF cases. The new pattems were in the forms of automatic calculation templetes for rehidration 
liquid in diarrhea and DHF cases among children by using computer soflwares. It hopes that the application that is user 
friendly for trainedparamedics. Hence the paramedics would feel more confidence to manage the cases. Besides, it would 
cause patients' saiisfaction as they were promptly received services and that psychologically fell safe and comforiable 
because of the prompt management from health staffs. The patterns could be applied at otherHealth Centers which human 
resources and computer facilities are limited. 
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PENDAHULUAN 
Pembangunan kesehatan merupakan bagian 
integral dan terpenting dari pembangunan nasional. 
Keberhasilan pembangunan kesehatan berperan 
penting dalam meningkatkan mutu dan daya 
saing sumber daya manusia Indonesia. Untuk 
mencapai tujuan pembangunan kesehatan tersebut 
diselenggarakan berbagai upaya kesehatan secara 
menyeluruh, berjenjang dan terpadu. Puskesmas 
adalah penanggung jawab penyelenggara upaya 
kesehatan untuk jenjang tingkat pertama. Saat ini 
telah tercatat 7.277 unit puskesmas. 21.587 unit 
puskesmas pembantu. 5.084 unit puskesmas keliling, 
sedangkan puskesmas yang diiengkapi dengan 
fasilitas rawat inap tercatat 1.818 (Depkes, 2004). 
Kondisi puskesmas, khususnya puskesmas rawat 
inap tak terkecuali Puskesmas Palaran, Samarinda 
dengan keterbatasan tenaga membutuhkan suatu 
pola baru dalam pelayanan agar kasus yang datang 
dapat segera tertangani dengan baik. Kasus-kasus 
yang perlu penanganan segera dengan memberikan 
cairan infus antara lain diare dan demam berdarah 
dengue (D6D)dengan penanganan cepat akan 
menyelamatkan jiwa penderita. Kendala ini 
menimbulkan ide untuk membuat rumus praktis 
dengan memanfaatkan sarana komputer agar setiap 
petugas paramedis terlatih dapat memberikan cairan 
infus sesuai kebutuhan. 
PUSKESMAS RAWAT INAP PALARAN 
Puskesmas Palaran terletak di wilayah Kota 
Samarinda Provinsi Kalimantan Timur merupakan 
salah satu puskesmas yang dilengkapi dengan rawat 
inap. Pada tahun 2002 dikembangkan puskesmas 
Palaran untuk fungsi perawatan dengan latar belakang 
bahwa Palaran berada di daerah perbatasan Kota 
Samarinda dan Kabupaten Kutai yang relatifjauh dari 
pusat rujukan yaitu rumah sakit. Jumlah penduduk di 
wilayah kerja Puskesmas Palaran 40.729 jiwa tahun 
2002-2003. dengan luas wilayah 102 km'. Selain itu 
jumlah kunjungan puskesmas meningkat tajam dari 
1988 tahun 1972 menjadi 6.706 kunjungan tahun 1982 
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dan tercatat 15.738 kunjungan tahun 1992 menjadi 
20.768 kunjungan tahun 2002 dan mencapai 27.660 
pada tahun 2003. Hal ini menunjukkan meningkatnya 
kebutuhan pelayanan puskesmas oleh masyarakat di 
Kecamatan Palaran yang me~pakan sentra industri 
dan area pertanian. 
Secara fisik rawat inap Puskesmas Palaran 
sebagai pengembangan pelayanan kesehatan secara 
fisik mulai dibangun tahun 2002 dan direncanakan 
3 tahap. Pembangunan tahap 1 selesai tahun 2003 
yaitu ruang kantor dan apotek. Sedangkan tahap 
pembangunan berikutnya masih direncanakan. Pada 
saat rawat inap Puskesmas Palaran diresmikan 
tahun 2004, keinginan masyarakat semakin besar 
untuk mendapatkan pelayanan rawat inap, sehingga 
operasional rawat inap dimulai tanggal 23 Maret 2004 
dengan mengubah total fungsi gedung yang semula 
untuk kantor administrasi dan apotek menjadi 1 ruang 
Unit Gawat Darurat (UGD) dengan 2 tempat tidur, 3 
ruang perawatan dengan 11 tempat tidur dan 1 ruang 
bersalin dengan 2 tempat tidur. 
Segala keterbatasan fasilitas baik tenaga maupun 
sarana, tidak menghalangi rawat inap puskesmas 
berkembang dengan pesat tanpa meninggalkan fungsi 
pelayanan yang mengutamakan kepentingan pasien. 
Tenaga terdiri dari 2 dokter di mana seorang menjabat 
sebagai kepala puskesmas, seorang sebagai dokter 
poli rawat jalan. 8 perawat,l bidan dan 1 analis 
medis sebagai tenaga laboratorium yang bekerja 
sama seoptimal mungkin untuk melayani pasien 
dengan sebaik mungkin. Data total kunjungan mulai 
Maret - Desember 2004 tercatat 865 kunjungan dari 
berbagai kasus. Data menunjukkan 112 (12,95%) 
kasus diare dan 89 (10,29%) DBD, yang me~pakan 
kasus terbanyak setelah kasus demam typhoid 
sebanyak 134 (15.4%). Sebagian besar penderita 
diare dan DBD adalah anak-anak. 
Jumlah kunjungan relatif banyak dengan variasi 
kasus penyakit yang membutuhkan penanganan cepat 
dan tepat. Ada beberapa pola untuk meningkatkan 
mutu pelayanan kesehatan di rawat inap Puskesmas 
Palaran. Pola tersebut mencakup pengadaan cairan, 
alat kesehatan dan obat, pengelolaan laboratorium 
serta protap penanganan penyakit damrat. Dengan 
tersedianya komputer di rawat inap, dibuat digital 
medical record, panduan-panduan penanganan 
darurat berbagai penyakit, sehingga dapat diakses 
dengan cepat oleh dokter dan paramedis jaga. 
Pembuatan brosur-brosur yang diberikan kepada 
penderita sesuai dengan penyakitnya sebagai 
informasi dengan harapan penderita tahu tentang 
penyakit yang diderita dan tahu apa yang harus 
dilakukannya. 
Penyakit diare dan DBD yang memerlukan 
penanganan cepat dan tepat terutama pada anak- 
anak termasuk yang mendapat perhatian khusus 
karena berhubungan dengan dehidrasi pada diare 
dan syok pada DBD yang dapat mengakibatkan 
kematian. Maka dibuatlah suatu template rumus cairan 
untuk penderita DBD pada anak dan template rumus 
rehidrasi untuk diare anak yang dapat digunakan 
oleh paramedis terlatih di puskesmas. Tulisan ini 
diharapkan dapat bermanfaat untuk puskesmas lain 
yang mempunyai karakteristik sama yaitu sumber 
daya manusia dan sarana komputer yang memadai. 
PEMBUATAN TEMPLATE UNTUK RUMUS 
CAIRAN DlARE DAN DEMAM BERDARAH 
DENGUE (DBD) 
Template untuk rumus cairan DBD maupun diare 
dibuat dan dikembangkan oleh dokter di Puskesmas 
Rawat lnap Palaran dengan menggunakan program 
excel pada komputer. Prinsip yang dipakai adalah 
penggunaan fungsi "logika I F  dalam program excel. 
Selanjutnya disampaikan cara perumusan dan 
template rehidrasi dan DBD. 
Perumusan Rehidrasi 
Dalam pembuatan rumus ini dibedakan anak 
umurdi bawah dan di atas 3 bulan dengan kebutuhan 
cairan sebagai berikut (2,3): 
Anak di atas 3 bulan: 
- Dehidrasi berat, rehidrasi 30 ml/kgBBlljam dengan 
cairan Ringer Laktat 
- Dehidrasi sedang, rehidrasi 70 mllkgBB13 jam 
dengan cairan Ringer LaktatlHSD 
- Dehidrasi ringan, rehidrasi 50 rnl/kgBB13 jam 
dengan cairan Ringer LaktatIHSD. 
Anak di bawah 3 bulan: 
- Dehidrasi berat, rehidrasi 30 ml/kgBB/2 jam dengan 
cairan Cairan Ill yaitu Dextrose 100.18 Saline 
- Dehidrasi sedang, rehidrasi 70 mllkgBB/6 jam 
dengan cairan Cairan I l l :  Dextrose 100.18 
Saline 
- Dehidrasi ringan, rehidrasi 50 mllkgBB16 jam. 
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Fungsi "logika IF" dalam program excel 
digunakan untuk menampilkan dua kemungkinan 
hasil perhitungan akhir dengan mengacu pada suatu 
nilai tertentu. Bentuk penulisan fungsi "logika I F  
adalah: = IF (logical~test.value~if~t~e,value~if~false) 
(4), yang dapat terlihat pada langkah-langkah 
pembuatan rumus di bawah setelah perumusan. 
1. Anak di atas 3 bulan 
1.1 Dehidrasi berat 
Logikanya jika anakdi atas 3 bulan dan dehidrasi 
berat maka cairan rehidrasi adalah 30 mllkgBBl 
jam. 
Contoh 
Umur anak ada di sel F3 pada excel 
Derajat dehidrasi anak di sel F4 pada excel 
Berat Badan anak di sel F5 pada excel 
1 cc = 20 teteslmenit 
1 jam = 60 menit 
Maka rumus fungsinya (rumus I)=IF(AND(F3>3, 
F4="berat"),30*20*F5/60."") 
1.2 Dehidrasi sedang 
Logikanya jika anakdi atas 3 bulan dan dehidrasi 
berat yang membaik atau dehidrasi sedang maka 
cairan rehidrasi yang dibutuhkan adalah 70 mllkg 
8813 jam. 
Contoh 
Umur anak ada di sel F3 pada excel 
Derajat dehidrasi anak di sel F4 pada excel 
Berat Badan anak di set F5 pada excel 
1 cc = 20 teteslmenit 
3 jam = 180 menit 
Maka rumus fungsinya (rumus 2) =IF(AND(F3>3, 
OR(F4="berat",F4="sedang"))70*20'F5/180,"") 
1.3 Dehidrasi ringan 
Logikanya: jika anakdi atas 3 bulan dan dehidrasi 
berat yang membaikatau dehidrasi sedang yang 
membaik atau dehidrasi ringan maka cairan yang 
dibutuhkan 50 cdkgBBI3 jam. 
Contoh 
umur anak ada di sel F3 pada excel 
Derajat dehidrasi anak di sel F4 pada excel 
Berat Badan anak di sel F5 pada excel 
1 cc = 20 teteslmenit 
3 jam = 180 menit 




Logikanya jika anakdi atas 3 bulan dan dehidrasi 
berat yang membaikatau dehidrasi sedang yang 
membaik atau dehidrasi ringan yang membaik 
maka cairan yang dibutuhkan 100 cclkgBBl 
24 jam. 
Contoh 
umur anak ada di sel F3 pada excel 
Derajat dehidrasi anak di sel F4 pada excel 
Berat Badan anak di sel F5 pada excel 
1 cc = 20 teteslmenit 
24 jam = 24 x 60 menit = 1440 menit 
Maka rumusfungsinya (rumus4) =IF(AND(F3>3, 
OR(F4="berat",F4="sedang".F4="ringan")). 100' 
20*F511440,"") 
2. Anak d i  bawah atau sama dengan 3 bulan 
2.1 Dehidrasi berat 
Logikanya jika anak di bawah 3 bulan dan 
dehidrasi berat maka cairan yang dibutuhkan 
30 mllkgBBR jam. 
Contoh 
umur anak ada di sel F3 pada excel 
Derajat dehidrasi anak di sel F4 pada excel 
Berat Badan anak di sel F5 pada excel 
1 cc = 20 tetes 
Maka Nmusfungsinya (Nmus 5)=IF(AND(F3<=3, 
F4="berat".30*20*F5/120."") 
2.2 Dehidrasi sedang 
Logikanya jika anak di bawah 3 bulan dan 
deh~drasi berat yang membaik atau dehidrasi 
sedang maka cairan yang dibutuhkan 70 ml/ 
kgBB16 jam. 
Contoh 
umur anak ada di sel F3 pada excel 
Derajat dehidrasi anak di sel F4 pada excel 
Berat Badan anak di sel F5 pada excel 
1 cc = 20 tetes 
Maka rurnusfungsinya (~mus6)=lF(AND(F3<=3. 
OR(F4="berat",F4="sedang")),70°200F51360,"~~) 
2.3 Dehidrasi ringan 
Logikanya jika anakdi bawah 3 bulan dan dehidrasi 
berat yang membaik atau dehidrasi sedang yang 
membaik,atau dehidrasi ringan maka cairan yang 
dibutuhkan 50 mllkgBB16 jam 
Contoh 
umur anak ada di sel F3 pada excel 
Derajat dehidrasi anak di sel F4 pada excel 
Berat Badan anak di sel F5 pada excel 
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Logikanya jika anak di bawah 3 bulan dan 
dehidrasi berat yang membaik atau dehidrasi 
sedang yang membaik atau dehidrasi ringan 
yang membaik, cairan yang diperlukan 100 ccl 
kgBBl24 jam. 
Contoh 
umur anak ada di sel F3 pada excel 
Derajat dehidrasi anak di sel F4 pada excel 
Berat Badan anak di sel F5 pada excel 
1 cc = 20 teteslmenit 
24 jam = 24 x 60 menit = 1440 menit 
Maka mmusfungsinya (rumus 8) =IF(AND(F3<=3, 
OR(F4="berat".F4="sedang".F4="ringan")), 100' 
20'F511440,"") 
C A M  PEMBUATAN TEMPLATE REHlDRASl 
Setelah perurnusan, selanjutnya adalah cara 
atau langkah-langkah memasukkan di lembar kerja 
program excel. 
- Tampilkan program excel dengan klik "program" 
di tarnpilan kornputer kemudian klik Microsoft 
office, selanjutnya pilih "Excel" untuk menampilkan 
lembar kerja excel. Hal  in i  tampak pada 
Gambar 1 di bawah 
- Setelah langkah di atas maka akan muncul lernbar 
kerja (sheet) excel seperti Gambar 2 
- Berdasarkan perumusan di atas, kita mulai bekerja 
pada sel-sel sedemikian rupa sehingga kolom isian 
untuk umur ada di F3, untuk dehidrasi ada dl F4. 
untuk berat badan ada di F5 
- Menulis kategori anakdengan umurdi bawah atau 
sama dengan 3 bulan di sel C3 dan kategori umur 
di atas 3 bulan di sel J3 
- Menulis atau membuat format untuk dehidrasi 
berat, sedang, ringan dan maintenance sedemikian 
rupa sehingga kolom isian rumus 1 di sel C7, isian 
rumus 2 di sel C14, isian rumus 3 di sel C21, isian 
untukrumus4 di sel C28, dan selanjutnya bertulut- 
turut rumus 5 di sel J7, rumus 6 di sel J14, rumus 
7 di sel J21 dan rumus 8 di J28 (Gambar 3) 
3 (tiga) langkah tersebut di atasakan menjadi tampilan 
sebagai berikut. 
- Langkah selanjutnya adalah klik pada sel yang 
sesuai dan ketik rumusan yang telah tercantum 
Gambar I. Langkah untuk menampilkan lernbar kerja pada program excel 
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Gambar 2. Tampilan lembar kerja (sheet) excel 
Gambar 3. Tampilan lembar keja excel setelah penyusunan format se 
di perumusan pada sel tersebut, kemudian tekan 
"enter". Sebagai contoh pada dehidrasi berat 
dirumuskan sebagai berikut (rumus 1) =IF(AND 
(F3>3,F4="berat").30'20'F5/60,"") maka klik sel 
C7 dan tulis rumus tersebut kemudian tekan enter 
maka hasilnya seperti tampak pada Gambar 4. 
Demikian seterusnya berturut-turut rumus 2, 3, 
4, 5,6, 7, dan rumus 8 dimasukkan dengan cara 
yang sama. 
- Setelah perumusandan langkah pernbuatan selesai 
maka langkah berikutnya adalah menghapus 
garis sel dengan klik untuk mem-blok sel yang 
garisnya akan dihilangkan, klik kanan pada mouse. 
klik menu"format cells", selanjutnya klik menu 
"pattern" dan klik pada "solid" (warna putih di kiri 
paling atas) seperti pada Gambar 5. Langkah ini 
bertujuan untuk memperjelas tampilan sehtngga 
hasil tampak lebih mudah terbaca. 
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Gambar 4. Cara memasukkan perumusan ke dalam fungsi 'logika I F  
Gambar 5. Langkah untuk menghapus garis pada sel di lembar kerja excel 
- Setelah langkah terakhir tersebut, maka menjadi tempi cairannya. Rawat lnap Palaran mampu merawat 
tampilan yang disebut template rehidrasi diare DBD grade I dan 11. Grade I l l  sudah ada tanda- 
pada anak yang tampak pada Gambar 6. tanda presyok dan grade IV sudah terjadi syok 
yang membutuhkan alat monitoring lengkap dan 
PERUMUSAN CAIRAN DEMAM BERDARAH jika memburuk membutuhkan cairan koloid bahkan 
DENGIJF transfusi trombosit yang tidak ada di rawat inap, - - . - - - -
sehingga jika ada kasusnya diberikan penanganan 
Demam Berdarah Dengue (DBD) menurutWHO Dertama dan seoera diruiuk. Penanganan DBD di 
- - 
terdapat 4 (empat) grade Yang sangat menentukan Rawat lnap Palaran mengeluarkan kebijakan untuk 
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Gambar 6. Template rehidrasi diare anak yang sudah jadi 
meningkatkan kewaspadaan dini terhadap DBD 3. Rumus 3 di sel D27 dengan kebutuhan cairan 
yaitu 3 ml/kgBBlljam + = 3'H3*20/60 
- Jika penderita dengan gejala klinis DBD dan 4. Rumus 4 di sel K20 dengan kebutuhan cairan 
trombosit < 150.000lmm~ dianjurkan untuk rawat 10 rnl1kgBBlljam + = lO'H3'20160. 
inap apalaqi iika panas masih hari 2-5, karena 
. . - .  . 
dikhawatirkan trombosit menurun secara drastis 
dan cepat menimbulkan syok. 
- Jika dengan kondisi di atas keluarga penderita 
atau penderita tidak mau dirawat, diharuskan 
untuk cek trombosit ulang setiap hari sampai 
trombosit normal (mencapai 200.0001mm3) dan 
dipastikan oleh dokter tidak berbahaya lagi. 
Jika dalam 0 b s e ~ a s i  trombosit turun mencapai 
< 100.0001mm~ 
- Jika penderita dengan gejala klinis DBD dan 
trombosit < 100.000 mm3 diagnosis pasti DBD 
dan diharuskan untuk rawat inap. 
Pembuatan rumus cairan Demam Berdarah 
Dengue memakai program Excel sebagai berikut 
Contoh: Berat Badan di sel H3 
1 jam = 60 menit 
1 cc = 20 teteslmenit 
maka 
1. Rumus 1 di sel H6 dengan kebutuhan cairan 
7 ml1kgBBlljam + = 7*H3'20/60 
2. Rumus 2 di sel D20 dengan kebutuhan cairan 5 
mllkgBBIljam + = 5*H3*20/60 
CARA PEMBUATAN TEMPLATE CAIRAN DBD 
Mengacu pada langkah pembuatan template 
rehidrasi maka setelah muncul lembar kerja (sheet) 
excel, kita bekerja pada sel-sel sesuai dengan 
perumusan di atas. 
- Membuat format sedemikian rupa sehingga kolom 
isian berat badan anak di sel H3, rumus 1 di sel 
H6, rumus 2 di sel D20, rumus 3 di sel D27, rumus 
4 di set L20 seperti tampak pada Gambar 7 
- Langkah selanjutnya adalah klik pada sel yang 
sesuai dan ketik rumusan yang telah tercantum 
di perumusan pada sel tersebut, kemudian tekan 
"enter". Sebagai contoh pada rumus 1 yaitu = 
7'H3'20/60, maka klik sel H6 dan tulis rumus 
tersebut kemudian tekan enter maka hasilnya 
seperti tampak pada Gambar 8. Demikian 
seterusnya berturut-turut rumus 2. 3. dan 4 
dimasukkan dengan cara yang sama 
- Setelah perumusan dan langkah pembuatan selesai 
maka langkah berikutnya adalah menghapus garis 
sel dengan klik untuk mem-bloksel yang garisnya 
akan dihilangkan, klik kanan pada mouse, klik 
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Gambar 7. Tampilan lernbar keja excel setelah rnembuat fomlat sesuai perurnusan 
Gambar 8. Cara rnernasukkan oerumusan 
menu "format cells", selanjutnya klik menu "pattern" 
dan klik pada "solid" (warna putih di kiri paling atas) 
seperti langkah terakhirpada pernbuatan template 
rehidrasi (Garnbar 5). Tampilan akhir akan tampak 
seperti Garnbar 9. 
PEMBAHASAN 
Penggunaan template ini mudah diterapkan bagi 
perawat jaga karena dikomputerisasikan sehingga 
bisa di akses kapan saja. Sebelum menggunakan 
template tersebut, petugas diberikan pelatihan 
tentang penyakit diare, gejala-gejala klinis dan cara 
mengenali tanda-tanda dehidrasi sesuai kriteria 
WHOlDepkes serta penerapan template itu sendiri. 
Sehingga petugas dapat dengan cepat rnenilai derajat 
dehidrasi dan rnenentukan jenis cairan serta jumlah 
tetesan kernudian mengisi kolorn sesuai kondisi 
penderita dehidrasi dengan cara rnenulis umur, 
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Garnbar 9. Template cairan demarn berdarah den gue anak 
berat badan dan derajat dehidrasinya. Setelah itu 
menekan "enter" pada keyboard komputer. lsian yang 
kosong akan terisi dengan angka-angka yang sesuai 
dan petugas tinggal mengikuti alur-alur yang sudah 
ada. Demikian pula dengan penggunaan template 
cairan DBD, petugas diberi pelatihan klinis mengenai 
Demam Berdarah Dengue (DBD) grade I-IV dan 
cara menentukannya sesuai WHOIDepkes. Grade I 
dan II dirawat sesuai protap, sedangkan grade Ill-IV 
diberikan pertolongan pertama kemudian langsung 
dirujuk ke rumah sakit. Berbeda dengan template 
rehidrasi, pada template cairan DBD, petugas hanya 
mengisi kolom berat badan penderita dan tekan 
"entef pada keyboard komputer, maka akan keluar 
tetesan yang harus diberikan dan tampak alur yang 
sesuai kondisi penderita. Dalam penerapan kedua 
template tersebut, paramedis tetap konsultasi dengan 
dokter penanggung jawab. Sehingga penggunaan 
template bersifat darurat dan sementara, kemudian 
ditindaklanjuti oleh dokter sesuai keadaan klinis 
pasien. 
Berdasarkan pengalaman, hasil pemakaian 
template sangat dirasakan oleh petugas jaga dan 
dokter penanggung jawab. Tidak ada kesulitan yang 
berarti bagi petugas jaga dalam penanganan kasus 
dehidrasi pada diare dan DBD dengan pemakaian 
template yang ditunjang dengan laboratorium, cairan 
serta obat yang selalu tersedia. Petugas merasa lebih 
percaya diri dalam menangani kasus diare dan DBD 
tersebut yang jumlahnya termasuk relatif tinggi di 
Palaran. Sedangkan kepuasan pada pasien adalah 
mereka merasa terlayani dengan cepat, secara 
psikologis merasa nyaman dan aman karena melihat 
kesigapan petugas. 
KESIMPULAN DAN SARAN 
Kesimpulan 
Dengan beberapa inovasi, yang salah satunya 
adalah pola penanganan diare dan Demam Berdarah 
Dengue membawa rawat inap Puskesmas Palaran 
berkembang dengan pesat dan masyarakat turut 
merasakan pelayanan yang cepat, tepat. Pada 
akhirnya di masa yang akan datang pelayanan yang 
lebih berkualitas. Pembuatan template rehidrasi 
diare dan DBD merupakan salah satu pemanfaatan 
program komputer untuk membantu mempercepat 
penanganan pasien. Penerapan template ini dapat 
rnembantu dokter dan perawat yang sudah dilatih 
mengenai klinis diare dan dehidrasi serta klinis demam 
Pola Penanganan Diare dan Demam Berdarah Dengue (Ergia Latifolia dan Lestari Handayani) 
berdarah dengue sesuai grade-nya. Di Puskesmas htt~://177.~hotobucket.~om/albums/i58/~alaran/flash/ 
Palaran, template ini bermanfaat oada kondisi darurat. v  
lnovasi itu dapat dikembangkan di puskesmas lain Indonesia. Departemen Kesehatan. 1999. InfoPuskesmas, 
yang mempunyai sarana komputer. Meskipun terdapat Jakarta. Direktorat Jenderal Pembinaan Kesehatan 
. . 
kendala menbingat sarana komputer membutuhkan Masyarakat. Indonesia. Undang-undang. Peraturan dan sebagainya. tenaga listrik, di daerah yang aliran listrik tidak lancar, 2004. Keputusan Menteri Kesehatan Republik 
dibutuhkan tenaga listrik diesel dari mesin. lndonesia Nomor 128/MenkeslSW1112004 Tentang 
Saran 
Perlu diadakan kajian lebih lanjut untuk rnelihat 
efektivitas dari penerapan template tersebut oleh 
puskesmas. 
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